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血液疾患患者の転倒に関する意識調査
18階東　〇五十嵐由美　上岡千夏　本間恵子　田中由美子
1はじめに
　血液疾患患者は、その疾患及び治療から、白血球減少
に伴う易感染状態、ヘモグロビン（以下Hb）低下によ
る貧血症状、血小板（以下Plt）減少による出血傾向増大
などの身体状況の変化を余儀なくされる。そのため、
転倒は時として生命に関わる状況を招くことがある。
さらに、睡眠薬を内服するなど、様々な転倒の危険を抱
えている。当病棟における2001年8月～2002年9月のイ
ンシデントレポートを分析した結果、転倒に関するも
のは12．7％と、注射・内服に次いで多い事故であった。
その内容は看護師が転倒を回避できるように指導・援
助しても、単独で転倒するというものが多かった。
　このことから私たちは、患者は様々な要因によって
転倒しやすい状況にあることを理解しているものの、
自覚症状が乏しいために対処行動がとれていないので
はないか。これが転倒を引き起こす要因となっている
のではないかと考えた。
　これまでの先行研究では、患者自身の転倒に対する
意識や対処行動に着目し、転倒を予防していこうとす
るものは見当たらなかった。そこで今回、患者が自身
の身体状況の変化をどう自覚しているのか、転倒予防
に対しどのような対処行動をとっているのか。また患
者は私たち医療者からの指導をどのように捉えて生活
しているのかを調査し、転倒を予防するための指導・
ケアの手がかりを得ようと考えた。そして、患者自身
が転倒を予防していこうとする意識を持ちながら生活
することができるためのいくつかの示唆を得たので報
告する。
ll用語の定義
転　　倒：自分の意思からではなく、地面、またはよ
　　　　　り低い場所に身体の足底以外の部分が着い
　　　　　たもの。
対処行動：転倒しやすい状況・状態に対して、それを防
　　　　　止するために行う適切な反応や行為。
一｛［研究方法
1．期間：研究期間2002年4月～2003年11月
　　　　調査期間2003年5月～2003年6月
2．対象：東京医科大学病院18階東病棟に2002年5月
　～2003年6月に入院していた血液疾患患者のうち、
　自己記入式質問紙に回答が可能な人。入院中の患
　者28名・退院した患者80名。
3．データ収集方法：インシデントレポート・過去の
　文献を参考にし、本研究の目的に沿った独自の質
　問紙を作成。その後、入院中の患者3名にプレテス
　トを実施し、その結果をもとに修正した25項目の
　質問紙を、手渡し及び郵送にて対象者に配布。病
　海内に設置した回収箱、または郵送にて回収した。
4．データ分析方法：単純集計。
5．倫理的配慮：研究対象者である患者に、質問紙と共
　に研究の目的について記載した文章を配布。研究
　へは自由参加とし、無記名での回収とした。また、
　質問紙の内容は研究者以外は見ないこと、また研究
　以外の目的で使用することはないことを明記した。
rv結果
回収数81（75％）、有効回答数68（84％）、平均年齢52．8
歳、男性72．0％　女性28．0％
同疾患による過去の入院回数　平均2．9回
1．転倒時の状況及び対応に関する項目（図1－1）、図
　1－2）、図1－3）、図1－4）、図1－5）参照）
　　身体状況の変化により転倒しやすい状況である
　　との説明を受けたことがある人は70．6％。転倒した
　ことがある、もしくは転倒しそうになったことが
　ある人は35．8％。そのときの体調は、「いつもと変わ
　　りなかった」37．9％「貧血症状が強かった」34．5％「睡
　眠薬を飲んでいた」24．1％「熱が高かった」17．2％で
　あり、そのうち93．1％が単独で行動しているときで
　あった。転倒した（しそうになった）ときどう思っ
　たかは、「たいしたこと無いと思った」44．8％。そし
　て転倒したときナースコールを押さなかった人は
　86．7％、その理由として「一人でも大丈夫だと思っ
　た」75．0％であった。転倒した（しそうになった）
　ことで注意するようになったことは、「ゆっくりと
　行動する」69．0％「歩く時には看護師を呼ぶ」17．2％
　であった。
2．発熱時に関する項目（図2－1）、図2－2）、図2－3）参照）
　　熱が高いときに注意することは、「ゆっくりと行
　動ずる」82。4％「歩く時は看護師を呼ぶ」20．6％であ
　つた。発熱時気をつけることについて説明を受け
　た人は、50．0％。そのうち「看護師」97．1％「医師」
　61．8％であった。説明を受けた時期は発熱時が最も
　多く、その内容は看護師から「動く時には看護師を
　呼ぶ」69．7％、医師から「ゆっくりと行動する」
　52．4％、「看護師を呼ぶ」33．3％であった。
3．Hb低下時に関する項目（図3－1）、図3－2）、図3－
　3）、図3－4）参照）
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　　Hb低下時の自覚症状として、「だるくなる」64．7％
　「めまいがする」57．4％。このとき気をつけているこ
　とは、「ゆっくりと行動する」77．9％「歩く時看護師
　を呼ぶ」11．8％。Hb低下時に気をつけることについ
　て説明を受けた人は51．5％。そのうち「看護師」
　94．3％「医師」65．7％であった。説明を受けた時期は、
　Hb低下時が最も多く、その内容は、看護師から「動
　く時には看護師を呼ぶ」54．5％、医師から「ゆつく
　りと行動する」78．2％「看護師を呼ぶ」21．7％であっ
　た。
4．Pltに関する項目（図4－1）、図4－2）、図4－3）参照）
　　Plt低下時に体に起こる変化についての知識は、
　「血が止まりにくくなる」95．6％、「紫斑ができやす
　い」66．2％、「点状出血ができやすい」54．4％。Plt低下
　時に気をつけることについて説明を受けた人は
　73。5％。そのうち「看護i師」82．0％「医師」78．0％であ
　つた。説明を受けた時期は、Plt低下時が最も多く、
　その内容は、看護師から「ぶつけたり、傷つけたり
　しないように気をつける」85．4％、医師から「ぶつ
　けたり、傷つけたりしないように気をつける」
　92．3％と説明されていた。
5．睡眠薬内服時に関する項目（図5－1）、図5－2）、図
　5－3）、図5－4）参照）
　　睡眠薬を飲むと体に起こる変化として患者が自
　覚しているものは、「夜中に目が覚めるとふらっ
　く」53．7％。睡眠薬を飲むときに気をつけることは、
　「夜中に目が覚めたときにはゆっくり行動する」
　56．1％「特に気をつけていることはない」34．1％「夜
　中に目が覚めて歩行するときはナースコールを押
　す」17．1％。睡眠薬内服時に気をつけることを説明
　された人は43．9％。そのうち「看護師」100％、「医師」
　22．2％、「薬剤師」16．7％であった。説明された時期
　は、初めて睡眠薬を内服した時が最も多く、その内
　容は、看護師から「ゆっくりと行動する」66．7％「動
　く時には看護師を呼ぶ」50％、医師からは「ゆつく
　りと行動する」50％であった。
v考察
　身体状況の変化により転倒しやすい状況であること
を約7割の患者が説明されたと答えており、そして患
者は転倒した際、何らかの体調の変化に気がついてい
た。転倒に関わらず、汎血球減少時、睡眠薬内服時にお
いても体調の変化を自覚し、「ゆっくり行動する」など
の対処行動をとっていた。また、転倒経験後気をつけ
るようなったことにおいても、「ゆっくりと行動する」
など自分なりの対処行動が実施できるようになってい
た。研究結果より、これらの対処行動は医療者からの
指導内容と同じであることがわかり、患者は指導を受
けた通りに行動しているとも言えよう。患者がこのよ
うな意識を持ち生活することは転倒を予防していくう
えで重要である。しかし、転倒経験者の約9割が単独で
行動し、転倒しても「たいしたことないと思った」など
それにより引き起こされる危険を予測していないと思
われる回答が約7割を占めるという結果も得られた。そ
れは、現在ある症状について自覚はあるものの、転倒
が生命を脅かすという二次的問題への認識が薄いから
ではないだろうか。患者各々が注意することで転倒を
予防していくことには限界があり、さらに予防を徹底
するためには看護師が付き添うなどの介入も必要であ
る。そこで、現在よりさらに転倒の危険性を認識して
もらうよう、他職種と協力しながら指導していくとと
もに、看護師の介入の意味を理解してもらい、患者が
「体調の悪い時にはナースコールを押す」という対処
行動がとれるようになれば良いと考える。そして、患
者の身近にある家族またはキー・パーソンに対しても同
様の介入を行い、その意識を共有していけるように働
きかけることも重要であると考える。
　また汎血球減少時に注意するべきことを指導された
時期については、どの項目においても症状出現時が最
も多かった。しかし、体調が悪いと自覚がある時の指
導は患者の知識となりづらく、理解を得るのは困難で
ある。そこで、繰り返し治療を必要とする血液疾患患
者においては、汎血球減少が回復し、次の治療に入る
前の比較的体調が良い時期から積極的に指導を行うこ
とで、より患者は指導を受容しやすくなると考える。
また、患者なりの対処行動が確立されていても、その
都度理解度に合わせた指導が必要である。また今回の
研究において、平均年齢52．8歳と壮年期の患者が多く、
ナースコールを押さないのは看護師への遠慮だけでな
く、これまで培ってきたものの見方や価値観があるこ
とを常に念頭に置き、それぞれの患者が受け入れるこ
とのできる方法で転倒の予防策を共に講iじていくこと
が必要であると考える。今回の研究の限界としては、
汎血球減少時に気をつけなければならないことを患者
の半数が指導されたと答えているが、転倒との関係性
は明らかにすることができなかったこと。また、患者
の意識調査のみで、スタッフの意識調査は行っていな
い為、指導の実態は明らかにできなかったことがある。
今回の結果をふまえて、さらに発展させて、転倒を予
防するための看護に生かしていきたい。
’V［結論
1．患者は汎血球減少・睡眠薬内服による体調の変化
　を自覚しており、対処行動はとれている。
2．体調の変化を自覚しながらも転倒経験者の約9割
　が単独で行動しており、看護師の介入でさらに転
　倒を防止できるだろう。
3．汎血球減少時・睡眠薬内服時の注意点については、
　患者の半数以上が説明を受けている。しかし、看護
　師以外の他職種からの説明は少ないため、協力し
　て介入していく必要がある。睡眠薬に関しては、病
　棟薬剤師の介入は不可欠だろう。
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図3－1）Hb低下時の自覚症状（複数回答）（n＝68）
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